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(54) Bezeichnung: Wundbehandlungsvorrichtung mtt elastisch verformbarem Unterdruckerw 



(57) Hauplanspruch: Wundbehandlungsvorrichtung (100; 
200; 300; 400) mit wenigstens einem elastisch verformba- 
ren Unterdruckerzeugungselement, welches an einem foli- 
enartigen, den jeweiligen Wundhohlraum (1) abdeckenden 
Wundabdeckungselement (2) angeordnet und mit diesem 
schlauchlos verbunden ist, 
dadurch gekennzeichnet, dass 

- das Unterdruckerzeugungselement ein Hohlkorper (4.1; 
4.2; 4.3; 4.4; 4.5) ist, dessen Hohlraum (7) im am Kbrper 




des Patienten angebrachten Zustand iiber eine am 
Wundabdeckungselement (2) eingearbeitete Offnung (3) 
direkt mit dem Wundhohlraum (1) in Kontakt stent, 

- in den Wundhohlraum (1 ) wenigstens ein die Wundsekre- 
te aufzusaugender Absorptionskorper (5; 9) platziert ist, 
weloher mit einer feinporigen, flussigkeitspermeablen Hiille 
(6) umgeben ist, 

- und dass die Wundbehandlungsvorrichtung mit wenigs- 
tens einem Ventil (12; 13) versehen ist 
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Beschreibung 

[0001] Die Erfindung betrifft eine Wundbehand- 
lungsvorrichtung mit wenigstens einem etastisch ver- 
formbaren Unterdmckerzeugungselement, welches 
an einem folienartigen, den jeweiligen Wundhohl- 
raum abdeckenden Wundabdeckungselement ange- 
ordnet und mit diesem schlauchlos verbunden ist. 

[0002] Eine Wundbehandlungsvorrichtung der ein- 
gangs genannten Art ist der DE 198 44 355 A1 zu 
entnehmen. Das in Eb*2 dargestellte Unterdrucker- 
zeugungselement ist direkt mit der Wundabde- 
ckungsfolie verklebt. Das Unterdmckerzeugungsele- 
ment ist ein glockenfdrmiger, mit einem vorkompri- 
mierten Schwamm gefullter Hohlkorper, welcher 
wahrend des Saugvorgangs erstdann aufquillt, wenn 
eine zwischen dem Schwamm und der Wundflache 
liegende, wasserlosliche Platte sich auflost. Der vor- 
komprimierte Schwamm druckt auch gegen die gan- 
ze Innenflache des Hohlkorpers. Die Kompression 
und anschlieGendes Expandieren des Schwamrnes 
in Richtung Wunde kann auch ohne wasserlosliche 
Platte erfolgen, indem der Schwamm erst beim Anle- 
gen es Verbandes zusammengedrijckt und in dem 
Hohlkorper untergebracht wird. Nachteiiig in beiden 
Fallen ist, dass der zusammengedruckte Schwamm 
beim Expandieren gegen die empfindliche Wundfla- 
che druckt. 

[0003] Aufgabe der Erfindung ist, eine verbesserte, 
mit der Wundabdeckungsfoiie integrierte Wundbe- 
handlungsvorrichtung zu konzipieren, bei derauf die 
vorkomprimierte Fullung verzichtet werden kann. 

[0004] Diese Aufgabe ist durch eine gattungsgema- 
Be Wundbehandlungsvorrichtung gelost, bei der 
-das Unterdruckerzeugungseiementein Hohlkor- 
per ist, dessen Hohlraum im am Korper des Pati- 
enten angebrachten Zustand iiber eine am 
Wundabdeckungselement eingearbeitete Offnung 
direkt mit dem Wundhohlraum in Kontakt steht, 

- in den Wundhohlraum wenigstens ein die Wund- 
sekrete aufzusaugender Absorptionskorper plat- 
ziert ist, welcher mit einer feinporigen, fliissigkeit- 
spermeablen Hulle umgeben ist, 

- und die Wundbehandlungsvorrichtung mit we- 
nigstens einem Ventil versehen ist. 

[0005] Es wird an eine neuartige Wundbehand- 
lungsvorrichtung angestrebt, bei der das Wundexsu- 
dat durch den Absorptionskorper aufgesaugt wird, 
wobei die Aufsaugfunktion zugleich von einem ver- 
einfachten, per Hand betatigbaren Unterdrucksystem 
unterstutzt wird. Dabel kann der Absorptionskorper 
ein Flachgebilde sein, dessen Endvolumen im Laufe 
des Absorptionsvorgangs stark zunimmt, ohne einen 
bemerkenswerten Druck auf die Wundflache zu 
iiben. Solljedoch ein Druck auf die Wunde ausgeubt 
werden, kann auf wenigstens einen zusatzlichen. 



umhiillten oder nicht umhullten Absorptionskorper 
gegriffen werden, der direkt auf die Wundflache, also 
unterhalb des besagten flachen Absorption skorpers 
gelegt werden kann. Der zusatziiche Absorptionskor- 
per kann auch die Funktion einer Auffangschicht fur 
die groben, klumpenartigen Ausscheidungen uber- 
nehmen. 

[0006] Der zusatziiche Absorptionskorper kann ein 
perforiertes Sackchen mit darin enthaltenen Absor- 
berpartikeln, ein Formstiick aus Schaumstoff bzw. 
Vlies, gegebenenfalls mit Superabsorberteilchen 
sein. In das Sackchen konnen superabsorbierende 
Schaumstoffperlen eingeschiittet sein. 

[0007] Bei dem umhullten Absorptionskorper kann 
sich um einen solchen handeln, der mit Superabsor- 
bentien durchsetzt ist. Die Hulle kann Poren aufwei- 
sen, deren Grolie die der superabsorbierenden Par- 
tikeln im Wesentlichen nicht uberschreitet. Dadurch 
wird erreicht, dass die aufgesogenen Wundsekrete 
bis zum Entfernen des Absorptionskorpers aus der 
Wunde innerhalb der Hulle verbleiben und der Ver- 
besserung des Wundraumklimas, d. h. der Aufrecht- 
erhaltung des feuchten Milieus beitragen. Das Wun- 
dexsudat muss nicht unbedingt iiber eine zusatziiche 
Leitung abgefiihrt werden, es sei denn, dass sich um 
einen Uberschuss an Wundexsudat handelt. 

[0008] Der Absorptionskorper kann aus unter- 
schiedlichen medizinisch unbedenklichen Materialien 
gefertigt sein, wie offenzelliger Schaumstoff, Gel oder 
Textil. Vorzugsweise besteht er aus wenigstens einer 
Lage eines zellulosehaltigen, Superabsorberteilchen 
aufweisenden, vliesartigen Textilmaterials, das ein- 
fach zu verarbeiten und zu konfektionieren ist. Der 
Absorptionskorper kann aus Alginatfasem bestehen 
oder diese enthalten. Es wird ausdrucklich darauf 
hingewiesen, dass der (die) im Wundhohlraum bzw. 
im Hohlraum des Hohlkorpers untergebrachte (-en) 
Absorptionskorper nicht vorkomprimiert ist (sind). 

[0009] SchlieBlich kann das zu absorbierende 
Formstuck bzw. das Sackchen mit darin enthaltenen 
Absorberpartikeln direkt auf die Wunde gelegt wer- 
den, ohne den besagten umhullten, flachenhaften 
Absorptionskorper einsetzen zu mussen. 

[0010] Der zusammendmckbare Hohlkorper kann 
eine beliebige aullere Form aufweisen, unter Voraus- 
setzung, dass er schlauchlos mit dem Wundabde- 
ckungselement verbunden ist und an diesem stabil 
sitzt. Der Hohlkorper kann prismatisch, beispielswei- 
se quaderformig sein. Vorzugsweise ist der Hohlkor- 
per in der Form eines elastisch verformbaren, bei- 
spielsweise elastomeren Umdrehungskorpers aus- 
gefiihrt Der hohle Umdrehungskorper kann spha- 
risch, zylindrisch oderkugeiig sein, er kann aberauch 
die Form einer Birne oder Ova walze haben. Eine be- 
sonders vorteilhafte Ausfiihrungsform des Hohlkor- 
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pers kann ein quaderformiger Oder etwa zylindrischer 
Balg darstellen, der sich im Wesentlichen nur in eine 
Richtung, etwa senkrecht zum verlegten Wundabde- 
ckungseiement deformieren lasst. 

[0011] Vorzugsweise ist der Hohlkorper mit einem 
umlaufenden Flachkragen verbunden, welcher direkt 
oder liber einen Polsterring mit dem Wundabde- 
ckungseiement verbunden sein kann. Der Polsterring 
kann einen flachen bis runden bzw. torusformigen 
Querschnitt aufweisen. Die Aufgabe des Polsterrin- 
ges ist, den Druck auf den Hohlkorper beim Andrii- 
cken per Hand auf die Haut des Patienten sanft zu 
iibertragen und regelmafiig zu verteilen. Der Polster- 
ring kann aus beliebigen verformbaren, insbesonde- 
re elastomeren Material, wie Gummi oder Kunststoff, 
hergestellt sein. 

[0012J Der Hohlkorper kann auch einstuckig mit 
dem Wundabdeckungseiement ausgefiihrt sein. Dies 
kann insbesondere bei den kleineren Formaten des 
Wundabdeckungselementes der Fall sein. Eine ein- 
stuckige Ausfuhrungsform kann sich weiterhin auf ein 
Produkt beziehen, das sich aus dem Hohlkorper, dem 
Wundabdeckungseiement und dem umhullten Ab- 
sorptionskorper zusammensetzt. 

[0013] Die Wundbehandlungsvorrichtung kann mit 
wenigstens einem am Wundabdeckungseiement ab- 
nehmbar oder schwenkbar angeordneten Fenster 
versehen sein, an dem wiederum das besagte Hohl- 
korper sitzt. In diesem Fall weist das Wundabde- 
ckungseiement wenigstens eine Ausspamng zur Auf- 
nahme des Fensters auf. 

[0014] Die Vorteile der Erfindung bestehen insbe- 
sondere darin, dass: 

- durch den Einsatz von umhulltem Absorptions- 
korper das feuchte Milieu innerhalb des Wund- 
hohlraums aufrechterhalten werden kann, 

- der Absorptionsvorgang durch die Luftevakuie- 
rung unterstutzt werden kann, 

- die Luftevakuierung durch den Patienten durch- 
gefiihrt werden kann; hierbei reicht es, einen 
Druck per Hand oder Finger auf den Balg oder die 
Kalotte des Hohlkorpers auszuuben; 

- die Zeit und die Kosten der Wundheilung verrin- 
gert werden konnen. 

[0015] Ausfuhrungsbeispiele der Erfindung sind an- 
hand der Zeichnung naher eriautert. Die Figuren zei- 

gen: 

[0016] Fia. 1 eine an die Haut des Patienten ange- 
klebte Wundbehandlungsvorrichtung mit einem glo- 
ckenformigen Hohlkoper, in einer schematischen 
Darstellung; 

[0017] Fig. 2 die Wundbehandlungsvorrichtung ge- 
maB Fia. 1 in einer perspektivischen Ansicht; 



[0018] Fia. 3 die die Wundbehandlungsvorrichtung 
gemafi Fia. 1 mit einer in ihrem Scheitelbereich an- 
geordneten Verdickung, in einer schematischen Dar- 
stellung; 

[0019] Fig. 4 die die Wundbehandlungsvorrichtung 
gemafJ Fig. 1 im Einsatz; 

[0020] Fig. 5 die die Wundbehandlungsvorrichtung 
gemad Fig. 1 in einer Draufsicht auf das Wundabde- 
ckungseiement; 

[0021] Fig. 6 die Wundbehandlungsvorrichtung ge- 
maH Fla. 1 . mit einem Polsterring, in einer schemati- 
schen Darstellung; 

[0022] Fig. 7 den Polsterring in Draufsicht auf seine 
Flachseite; 

[0023] Fig. 8 einen Schnitt A-A gemali Fia. 7: 

[0024] Fig. 9a eine zweite Ausfuhrungsform des 
glockenformigen Hohlkorpers, mit nach Innen zei- 
genden Vorsprungen, in einer schematischen An- 
sicht; 

[0025] Fi q r , 9b , den Hohlkorper gemali Fig. $a mit 
aufgequollenem Absorptionskorper; 

[0026] Fia. 10a bis Fig. 10c eine weitere, einstucki- 
ge Ausfuhrungsform der Wundbehandlungsvorrich- 
tung, ebenso in einer schematischen Darstellung; 

[0027] Ftg. 11a bis Fig. 12 eine vierte, balgartige 
Ausfuhrungsform der Wundbehandlungsvorrichtung, 
in einer schematischen Darstellung; 

[0028] F*g- 13 eine Wundbehandlungsvorrichtung 
mit einem quaderformigen, balgartigen Hohlkorper, in 
einer perspektivischen Ansicht; 

[0029] Fia. 14 die Wundbehandlungsvorrichtung 
gemafi Fig. 11, mit einem Polsterring, in einer sche- 
matischen Darstellung; 

[0030] Fig. 15 eine Wundbehandlungsvorrichtung 
mit einem ballartigen Hohlkorper, in einer schemati- 
schen Darsteliung; und 

[0031] Fig. 16 einen Hohlkorper mit Bodenplattene- 
lement, ebenso in einer schematischen Darstellung. 

[0032J In Fig- 1 und Fig, 2 ist eine erste Ausfuh- 
rungsform (Bezugszahl 100) der Wundbehandlungs- 
vorrichtung dargestellt, bestehend aus einem folien- 
artigen Wundabdeckungseiement 2, einem glocken- 
formigen Hohlkorper 4.1 und einem Absorptionskor- 
per 5. Der Hohlkorper 4.1 ist als Formstuck aus Poly- 
ettiyien im Tiefziehverfahren hergestellt. Die Wan- 
dungsdicke des transluzenten Hohlkorpers betragt 
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0,8 mm. Das spharische Formstuckgeht in einen um- 
laufenden Flachkragen 14 uber, welcher auf das 
Wundabdeckungselement 2 vermittels eines medizi- 
nisch unbedenklichen Klebstoffes aufgeklebt ist. Die 
Wandung des Hohlkorpers begrenzt einen Hohlraum 
7, der uber eine am Wundabdeckungselement 2 ein- 
gebrachte Ofmung 3 direkt mit einem Wundhohlraum 
1 in Kontakt steht. Der Wundhohlraum 1 ist durch 
eine mit 24 bezeichnete Wundflache und das 
Wundabdeckungselement 2 definiert, 

[0033J Der Hohlkorper 4.1 ist mit einem Einwegven- 
til 12 versehen, das den Durchfluss von Luft und - 
nach Bedarf - von iiberschiissigen Wundsekreten, 
falls der Hohlkorper uber eine zusatzlich vorgesehe- 
ne Leitung 19 an eine entsprechende mechanische 
Oder elektrische Ansaugvorrichtung (nicht darge- 
stellt) angeschlossen ist, in einer Richtung (Pfeil R) 
erlaubt. Der Riickfluss von aulien her ist also ausge- 
schlossen. Trotzdem kann ein weiteres Einwegventi! 
13 (vgl. Fia. 2) vorgesehen sein, mit dem sich der 
Druck innerhalb des Hohlkorpers und damit im 
Wundhohlraum 1 regulieren lasst. Uber eine gestri- 
chelt dargestellte Leitung 23 konnen Medikamente 
dosiert werden. 

[0034] Die Fia.1 . Fia. 3 und Fio. 4 zeigen die 
Wundbehandlungsvorrichtung 100 im Einsatz. Amfo- 
lienartigen Wundabdeckungselement 2 wird zuerst 
die Offnung 3 der WundgroBe entsprechend ausge- 
schnitten und das Wundabdeckungselement 2 an die 
Haut des Patienten aufgeklebt. Der Absorptionskor- 
per 5 wird in den Wundhohlraum 1 unterhalb des 
Wundabdeckungselementes 2 flach gelegt und erst 
dann wird der Hohlkorper 4.1 mit seinem Flachkra- 
gen 14 eingesetzt. Den Zustand zeigen die Fia. 1 
und FJa^. Der Absorptionskorper 5 ist von einer per- 
forierten Hulle 6 umgeben, deren AusmaBe (Breite' 
und Lange, bzw. Durchmesser, wenn der Absorpti- 
onskorper rund ist) wesentlich grader als die des Ab- 
sorptionskorpers sind. In vorliegendem Fall ist der 
Absorptionskorper 5 in Draufsicht auf seine Flachsei- 
te etwa 5,5 cm * 5,5 cm und die Hulle 6 etwa 7,0 cm 
* 7,0 cm groB. 

[0035] GemaR Fig. 3 weist der Hohlkorper 4.1 eine 
in Bereich seines Schettels 18 liegende Verdickung 
17 auf, mit der die Verformung des Hohlkorpers beim 
Andriicken per Hand, wie es die F jq, 4 zeigt, erleich- 
tert werden kann. 

[0036] Die Ausfuhrung gemaB Fia. 5 sieht vor, den 
Hohlkorper 4.1 an einem runden, iiber ein Folien- 
schamier 20 schwenkbaren Fenster 15 anzuordnen. 
Das Fenster 15 ist an seiner Unterseite peripher mit 
einem Release-Kleber 21 beschichtet, so dass es 
nach Bedarf, beispielsweise zwecks Herausneh- 
mens des aufgequollenen Absorptionskorpers geoff- 
net und wieder aufgeklebt werden kann. Eine Ziehla- 
sche 11 erleichtert die Handhabung mit dem Fenster. 



[0037] Der Hohlkorper 4.1 kann, wie es die Fia. 6 
zeigt, sich mit seinem Flachkragen 14 an einem Pols- 
terring 8 abstOtzen. Der Polsterring 8 (vgl. Fig. 7 und 
Fia. 8) ist aus einem elastomeren Material gefertigt, 
welches es erlaubt, die per Hand ausgeubten An- 
druckkrafte auf seine ganze Flache zu verteilen. Vom 
Vorteil ist, dass der Polsterring 8 das effektive Volu- 
men des Hohlraums 7 des Hohlkorpers 4.1 vergro- 
Bern kann. 

[0038] In den Fig. 9a und Fi gjjb ist eine ahnliche 
Ausfuhrungsform (Bezugszeichen 200) der Wundbe- 
handlungsvorrichtung gezeigt, bei der an Innenseite 
des Hohlkorpers 4.2 mehrere Abstandshalter 22 vor- 
gesehen sind. In den Wundhohlraum 1 ist ein perfo- 
riertes Sackchen 10 mit einem darin enthaltenen, 
etwa linsenformigen Absorptionskorper 9 gelegt. 
Qui lit sich der Absorptionskorper 9 bis zu seinem ma- 
ximalen Volumen (vgl. Fia. 9b^ auf, hindem die Ab- 
standshalter 22 den Absorptionskorper 9 daran, den 
ganzen Hohlraum 7 wegzunehmen, da noch freie 
Raume 16 zwischen der Hulle 6 und der Innenflache 
des Hohlkorpers 4.2 vorhanden sind, die es eriauben, 
die Dosierung von flussigen Medikamenten iiber die 
Leitung 23 (vgl. Fia. 2) noch vor dem Herausnehmen 
des Absorptionskorpers 9 vorzunehmen. 

[0039] Optional konnen die Absorptionskorper 5; 9 
eine Menge an Nanopartikeln ausSilber, Kupferoder 
Zink enthalten, die als antibakterielles Mittel nutzlich 
sind. 

[0040] Die Fia. 16 zeigt einen Hohlkorper, dessen 
kalottenformiges, zusammendriickbaresTeil 29 in ein 
plattenformiges Bodenelement 28 iibergeht, an dem 
eine mittig liegende, mit dem Wundhohlraum 1 (nicht 
dargestellt) zu kontaktierende Offnung 27 angeord- 
net ist. Das Bodenelement 28 ermoglicht eine gleich- 
maBige Druckverteilung beim Ausuben von Druck- 
kraft mit der Hand. 

[0041] Die Fia. 10a . Fia. 10b und Fia. 10c zeigen 
eine einstuckige Wundbehandlungsvorrichtung 300, 
bestehend aus einem Hohlkorper 4.1 bzw. 4.2 mit ei- 
nem Folienabschnitt des Wundabdeckungselemen- 
tes, einem mit diesem verklebten Absorptionskorper 
5 und einer abziehbaren, peripher angeordneten, 
ringformigen Schutzfolie 25. Der Kragen 14 des Hohl- 
korpers 4.1 ist mit dem Wundabdeckungselement 
fest verklebt oder verschweiBt. Vor dem Auflegen des 
Wundabdeckungselementes wird die Schutzfolie 25 
abgezogen, so dass eine an der Unterseite des 
Wundabdeckungselementes befindliche Klebe- 
schicht 26 freigelegt ist (vgl. Fig. 10b ) und die Vor- 
richtung urn die Wunde herum auf die Haut des Pati- 
enten aufgeklebt werden kann (vgl. Fia. 10c ). Die 
Wundbehandlungsvorrichtung 300 ist ais vorgefertig- 
tes Einwegprodukt gedacht, das in unterschied lichen 
GroBen herstellbar ist. 
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[0042J Die Fig. 11a. Fi ft 11b und Fig. 12 zeigen 
eine Wundbehandlungsvorrichtung 400, die der in 
Fig. 5 dargestellten im Prinzip ahnlich ist, mit dem 
Unterschied, dass ihr Hohlkorper 4.3 die Form eines 
zylindrischen Balges hat, welcher im Wesentlichen 
nur in eine Richtung, die einer mit P bezeichneten 
Andruckkraft (vgl. Fig. 11 entspricht, verformbar 
ist. Der Balg lasstsich sehreinfach mit der Hand Oder 
mit dem Finger zusammendrucken. Die Fig. 12 zeigt 
wiederum den baigformigen Hohlkorper 4.3 in zwei 
Stellungen. Der Hohlkorper 4.3 kann iiberdas Folien- 
schamier 20 urn einen sehr weiten Winkel a ver- 
schwenkt werden. 

[0043] Bei der Ausfuhrungsfoim gemaR Fig. 13 
handelt sich um eine Wundbehandlungsvorrichtung 
500, die ein folienartiges, rechteckiges Fenster 15 
hat, an dem ein q uaderformiger Hohlkorper 4.4 ange- 
ordnet ist. Das Konstruktionsprinzip der Wundbe- 
handlungsvorrichtung 500 ist dem der Wundbehand- 
lungsvorrichtung 400 gleich. 

[0044] Wie die F|q, 14 zeiat. konnen sich die beiden 
Hohlkorper 4.3; 4.4 mit ihrem Flachkragen 14 eben- 
falls am Polsterring 8 abstutzen. Vorteilhaft ist, den 
Balg des Hohlkorpers so zu gestalten, dass sein sich 
aus dem Flachkragen 14 fortsetzender Teil kleinere 
Ausmafte (Durchmesser oder Breite) als die des zu- 
sammendruckbaren Tails hat. Diese Konfiguration er- 
moglicht, die Finger der Hand unterdas zusammen- 
drtickbare, obere Teil hinein zu schieben und den 
Balg mit dem Daumen zu drucken, ohne den Druck 
auf das Wundabdeckungselement 2 ausuben zu 
mussen. 

[0045] SchlieBlich ist in Fig. 15 eine Wundbehand- 
lungsvorrichtung 600 dargestellt, derer mit dem 
Flachkragen 14 versehener Hohlkorper 4.5 etwa bir- 
nenformig ist. Das Einwegventil 12 ist im Scheitelbe- 
reich zu sehen. 

[0046] Alle beschriebenen Wundbehandlungsvor- 
richtungen 100 bis 600 bzw. deren Teile sind steril 
verpackt. 

Bezugszeichenliste 



1 Wundhohlraum 

2 Wundabdeckungselement 

3 Offhung 
4.1 bis 4.5 Hohlkorper 

5 Absorptionskorper 

6 Hulle 

7 Hohlraum 

8 Polsterring 

9 Absorptionskorper 

10 Sackchen 

11 Ziehlasche 
12; 13 Einwegventil 
14 Flachkragen 



15 


Fenster 


16 


„ 




Verdickung 


18 


Scheitel 


19 


Leitung (zusatzlich) 


20 






Release-Kleber 


22 




23 


Emwegverrti| ter 


24 


Wundflache 


25 


Schutzfolie 


26 


Klebeschicht 


27 


Bodenelement 


28 


Offnung 


29 


Teil 


a 


Winkel 


P 


Andruckkraft 


R 


Richtung 



100; 200; 300 Wundbehandlungsvorrichtung 
400; 500; 600 Wundbehandlungsvorrichtung 

Sehutzanspriiche 

1. Wundbehandlungsvorrichtung (100; 200; 300; 
400) mit wenigstens einem elastisch verformbaren 
Unterdruckerzeugungselement, welches an einem 
folienartigen, den jeweiligen Wundhohlraum (1) ab- 
deckenden Wundabdeckungselement (2) angeord- 
net und mit diesem schlauchlos verbunden ist, 
dadurch gekennzeichnet, dass 

- das Unterdruckerzeugungselement ein Hohlkorper 
(4.1; 4.2; 4.3; 4.4; 4.5) ist, dessen Hohlraum (7) im 
am Korperdes Patienten angebrachtenZustand iiber 
eine am Wundabdeckungselement (2) eingearbeitete 
Offnung (3) direkt mit dem Wundhohlraum (1 ) in Kon- 
takt steht, 

- in den Wundhohlraum (1 ) wenigstens ein die Wund- 
sekrete aufzusaugender Absorptionskorper (5; 9) 
platziert ist, welcher mit einerfeinporigen, fliissigkeit- 
spermeablen Hulle (6) umgeben ist, 

- und dass die Wundbehandlungsvorrichtung mit we- 
nigstens einem Ventil (12; 13) versehen ist. 

2. Wundbehandlungsvorrichtung nach Anspruch 
1 , dadurch gekennzeichnet, dass der Absorptions- 
korper (5) im nicht aufgequollenen Zustand flachen- 
haft ist. 

3. Wundbehandlungsvorrichtung nach Anspruch 
1 , dadurch gekennzeichnet, dass der Absorptions- 
korper (9) im nicht aufgequollenen Zustand eine von 
der flachenhaften abweichende Form, wie Linsen- 
form, aufweist. 

4. Wundbehandlungsvorrichtung nach Anspruch 
1, dadurch gekennzeichnet, dass der Absorptions- 
korper (5; 9) mit Superabsorbentien durchsetzt ist. 

5. Wundbehandlungsvorrichtung nach Anspruch 
1, dadurch gekennzeichnet, dass die Hulle (6) Poren 
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aufweist, deren Grolie die der superabsorbierenden 
Partikeln im Wesentlichen nicht uberschreitet. 

6. Wundbehandlungsvorrichtung nach einem der 
Anspruche 1 bis 4, dadurch gekennzeichnet, dass 
der Absorptionskorper (5; 9) textilartig ist. 

7. Wundbehandlungsvorrichtung nach Anspruch 
6, dadurch gekennzeichnet, dass der Absorptions- 
korper (5; 9) aus Alginatfasern besteht Oder diese 
enthalt 

8. Wundbehandlungsvorrichtung nach einem der 
Anspruche 1 bis 4, dadurch gekennzeichnet, dass 
der Absorptionskorper (5; 9) schwammartig ist. 

9. Wundbehandlungsvorrichtung nach einem der 
Anspruche 1 bis 4, dadurch gekennzeichnet, dass 
der Absorptionskorper (5; 9) gelartig ist. 

10. Wundbehandlungsvorrichtung nach einem 
der vorhergehenden Anspruche, dadurch gekenn- 
zeichnet, dass der Absorptionskorper (5; 9) und/oder 
die Hiille (6) mit metallischen Nanopartikeln, wie Na- 
nosilber, angereichert ist. 

11. Wundbehandlungsvorrichtung nach An- 
spruch 1 , dadurch gekennzeichnet, dass das Ventil 
(12; 13) Einwegventil ist. 

12. Wundbehandlungsvorrichtung nach An- 
spruch 1 , dadurch gekennzeichnet, dass der Hohl- 
korper (4.1 ; 4.2; 4.3) glocken- bzw. schalenformig ist. 

13. Wundbehandlungsvorrichtung nach An- 
spruch 1 , dadurch gekennzeichnet, dass der Hohl- 
korper (4.4) balgformig ist. 

14. Wundbehandlungsvorrichtung nach An- 
spruch 1, dadurch gekennzeichnet, dass der Hohl- 
korper (4.5) die Form eines Balls bzw. einer Birne hat. 

15. Wundbehandlungsvorrichtung nach An- 
spruch 1 , dadurch gekennzeichnet, dass der Hohl- 
korper (4.1 ; 4.2; 4.3; 4.4; 4.5) einen mit dem Wundab- 
deckungselement (2) verbundenen Kragen (14) auf- 
weist. 

16. Wundbehandlungsvorrichtung nach An- 
spruch 1 , dadurch gekennzeichnet, dass der Hohl- 
korper (4.1; 4.2; 4.3; 4.4; 4.5) einstuckig mit dem 
Wundabdeckungselement (2) ist. 

17. Wundbehandlungsvorrichtung nach An- 
spruch 1, dadurch gekennzeichnet, dass sich der 
Hohlkorper (4.1; 4.2; 4.3; 4.4; 4.5) an einem Polster- 
ring (8) abstutzt. 

18. Wundbehandlungsvorrichtung nach An- 
spruch 17, dadurch gekennzeichnet, dass der Pols- 



terring (8) elastisch ist. 

19. Wundbehandlungsvorrichtung nach An- 
spruch 1, dadurch gekennzeichnet, dass 

- die Offnung (3) des Wundabdeckungselementes 
(2) ein anbnehmbar oder schwenkbar angeordnetes 
Fenster (15) aufweist, 

- und dass der Hohlkorper (4.1 ; 4.2; 4.3; 4.4; 4.5) am 
Fenster (1 5) angeordnet ist. 

20. Wundbehandlungsvorrichtung nach An- 
spruch 1, dadurch gekennzeichnet, dass das Ventil 
(12; 13) am Hohlkorper (4.1; 4.2; 4.3; 4.4; 4.5) ange- 
ordnet ist. 

21. Wundbehandlungsvorrichtung nach An- 
spruch 1 , dadurch gekennzeichnet, dass der Hohl- 
korper (4.1; 4.2; 4.3; 4.4; 4.5) mit einem Bodenele- 
ment (27) versehen ist, das wiederum eine mittige 
Offnung (28) aufweist. 

Esfolgen 11 Blatt Zeichnungen 
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FIG. 4 
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FIG. 11b 
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FIG. 14 
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FIG. 16 
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Abstract : The invention relates to a wound treatment device (1 00) 
with at least one elastically deformable vacuum-generating 
element which can be actuated directly by hand and which is 
arranged on and connected directly to a film-like wound- 
covering element (2) that covers the wound chamber (1). The 
vacuum-generating element is a hollow body (4.1) whose 
cavity (7), in the state with the device applied to the patient's 
body, communicates directly with the wound chamber (1) via 
an opening (3) formed on the wound-covering element (2). At 
least one absorption body (5) that absorbs the wound 
secretions is positioned in the wound chamber (1) and is 
surrounded by a finely porous sleeve (6) that is permeable to 
liquid. The hollow body (4.1) is provided with at least one 
valve (12). 



